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分科会報告
分科会1 . ｢たか が排便, され ど排便｣ 報告
Ⅰ . 討論の概要
発表者 :鈴木真寿美 (わかば訪問着護セ ンタ ー )
参加者 :17名
この分科会の焦点
こ の学会は , 実践を良くして い くため の研究を推進す
ると いう志の もと創設された学会である こ とを再確認 し
たうえで , 今 回 の 学会テ ー マ である ｢成長し続ける看護
職者 一 実践知の 探究と共有を通して｣ に基づ き, こ の事
例から発表者が何を学ん だ のか , ま た, 一 般 的に何を学
びとする こ とが で きるか と い う視点と, ｢学び｣ や ｢ 一
般化｣ を得 るため の方法と して, 発表者がと っ た方法は
どうか に つ い て討論した ｡
事例の理解
対象の 痔疾に対 して行わ れた手術法 に つ い て は , 60
年前に受け た手術と い う こ と で , 全周 の括約筋が失われ
て い る様子か ら, ホ ワイ ト ヘ ッ ド法と推測される ｡ 狭窄
をきたすこ とが報告され, そ の後括約筋を温存する手術
法に変わ っ て い っ た｡ ホ ワ イ ト ヘ ッ ド法 で 手術した人が
高齢化して きて 自己管理で きなくな っ た事例, 他の 問題
で虻門に何らか の狭窄をきた して い る事例などで は, 同
様に排便困難 ･ イ レ ウ ス ･ 衰弱などの 問題が生 じて い る
こ とが考えられる ｡ 参加者 で の 同様の 事例の経験は, 6
- 7例に の ぼ っ た ｡ また , 同様め排便困難に対する援助
で , どう して も摘便できなか っ た硬便の事例に つ い て の
参加者発言もあり, 排便 の 援助にお ける参加者の 日頃の
苦労が伺えた ｡
訪問看護の特徴の理解
なぜ , 問題 の本質の発見に時間がかか っ て い る の か に
つ い て ｡
● ● ●
腎部の 皮膚状態の観察を したときに , 目視 で は月工門が
● ● ● ● ● ●
ゆ る ん で い て泥状便がもれ出て くると ころを確認して い
た｡ こ れ が, 虻門の狭窄と いう予想を持ちにくくして い
たと考えられる ｡ また, 排便自体 , 下剤で 出始めれ ば毎
日, 量的にも多量に出て 困るほ どだ っ た ため , 宿便の 存
在と い う予想を持ちにくくして い た｡ さ ら に, ｢便は大
丈夫です｡｣ と いう妻の き っ ばりした態度が あ っ た ｡ こ
れ は, 排便 の援助を医療者に求め る こと に関して 過去に
自尊心を傷 つ けられる体験をして い た こ とか ら生 じて い
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た態度であり, 看護師側から の介入な しには問題が問題
と して 両者の 間に認識されな い状況だ っ た ｡ さ らに, 対
象 は訪問着護をリ ハ ビリテ ー シ ョ ン 目的 で依頼し, 2週
間に1回1時間だけの 関わりで あ っ た ｡ 以上 により問題
が表面化しにく い状態で あ っ た こ とを参加者間で確認 し
た ｡
で は, そ の ような状態の 中で 問題の存在に気付き, 強
く問題解決を志向して い っ た S看護師の 特徴はど の よう
なと こ ろにあ っ た の か｡
S看護師は, 対象が下剤を多量に使用しな い と排便が
なく, ようやく得られる排便は下痢で , 止痢剤を使用 し
な い と止まらな い , 止痢剤を使うとまた排便が滞ると い
う こ とを繰り返 して い ると ころ に疑問を持ちこ だわり続
けた｡ こ の こ だわり続ける原動力は何 だ っ たか を考える
と , S看護師は, 対象や対象の 家族の 立場に立 っ て , 自
分 の こ と の よう にそ の苦痛を感 じ取 っ た こ と で , ｢虻門
を直腸診 しなくて は｣ と対象を放 っ て お けない気持ちを
持ち, そ の あと自ら対象の 受け持ち看護師にな っ た｡ 他
の 看護師にも疑問を投げかけ, 対象 の 状況に対する理
解を深め る情報を仲間か ら得た ｡ つ まり, 対象 の 立場
に立 っ て対象の 置かれた状況を感 じ取るこ とが原動力に
な っ て い たと考えられ る｡
最後に, 看護師が相手の立場に立てるような相手の 表
現を引き出した S看護師の話 しかけ自体 , こ の 事例の 大
きな転換点と な っ て い る の で はな い かと いう意見が出さ
れた ｡ 長年 ｢は い｣ ｢い い え｣ くら い しか表現 しなか っ
た対象か ら, ｢ 出し づ らか っ た で す. おなかが しぶ っ て
ず っ と トイ レ に座 っ て い て も少ししか出なくて つ らか っ
た ですよ ｡｣ と い う表現を引き出したとみ られるS-看護
師の 表現は, ｢こ れ では便を出すの がと て も大変だ っ た
の で はな い で すか ｡｣ で あり, こ の 間 い かけ る言葉が ,
相手 の排便に関する抵抗感を取り除き, 相手 の表現を引
き出した の で はな い かと いう指摘に領く参加者が多か っ
た｡ こ の事例から何を学びとするか に つ ながる ｢看護実
践の要約｣ には, そ の 点が盛り込まれ て い な い が , こ の
部分は不可 欠なの で はな い かと い う指摘がなされた ｡
一 方で , こ の ように相手の 立場に立ち, 相手 へ の看護
に意志をもち , さ らに相手の 気持ちを引き出す話 しかけ
千葉看会誌 V O L.10 No . 2 2004.12 93
を自然に行 っ て い た S看護師は , 月工門の狭窄と宿便と い
う病態の 予想を得て い なく て も, 直腸診や涙腺をすると
こ ろまで は い た っ た と思われるが , . そ の 場合同じような
展開にな っ ただ ろうかと いう討論で は , 宿便と い う事実
に対象と直面 した際, そ の場で病態に つ い て 明快に説明
をし, 対象 の 日常生活行動が原因なの で はなく, 医療の
問題であり, 医療者が当然支援 して い く べ きもの と いう
説明をするこ とが で きなか っ た だろうし, こ れ ほ どまで
に滞りなく解決にい たら しめる こと にはならなか っ た だ
ろうと いう意見が相次 い だ ｡ 相手の 問題を見抜 い て説明
するこ とと , 困難な排便を確実に援助し日常生活とし て
支障をきたさなくなると こ ろまで支援した専門性が そ の
後 の ゆるぎな い看護師 へ の 信頼をもた らしたと言えるだ
ろう｡
発表者の学び
発表者自身による と, まず言える こ と は ｢た かが排
便, され ど排便｣ と いう ことを思 い 知 っ た と い う こ と ｡
排便と いう体の基本機能が障害された にも関わらず, 専
門家の 手当を受けられなか っ た ため に, 人間の 心身 ･ 社
会関係を広くむ しばん で 深刻な結果をもた らした こ とを
知 っ たと同時に , 高齢 で も回復する力を持 っ て い る こ と
を知 っ た｡
学びは次に, こ の発表の ため にまとめをしようとした
こ と で , 特 に , プ ロ セ ス レ コ ー ドを作成した こ と で得ら
れ たもの が大きか っ た ｡ 存在 して い た自分の 判断を自覚
するこ とができた し, 自身の看護師にな っ て か ら学んで
きた こ とが今の判断に生 きて い て , 自分が看護して い た
と自信を持 つ こ ともで きた ｡ 看護の 醍醐味を知 っ た ｡
● ● ● ● ● ●
発表者自身の 言葉で は, ｢自分の 中で は対象に寄り添
● ● ● ● ● ● ● ● ● ● ● ●
い 一 緒 に問題解決 して い く こ とが対象と良い 関係を築
き, さ らに, そ の 人 の 生きる力が よみが えり, そ の こ
と で看護師で ある 自分に大きな喜びが与えられる と い
う ことを知り, 次 の看護 へ の原動力とな っ た事例｣ と い
● ● ● ● ● ● ●
う こ と だ っ た｡ 対象に寄り添うと いう の は , 相手の 立場
に立 っ て 相手の 置かれ た状況を感 じ取るこ とであり , 二
● ● ● ● ● ● ● ● ● ● ● ●
緒 に問題解決して い く こ ととは対象の力で は解決で きな
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か っ た こ とに対 し, 看護の専門的な知識と技術で それを
解決するときに, そ れを対象にも伝え聞題解決を互 い の
もの とす･るこ と で ある ｡ 分科会前の 打ち合わせ で知 っ た
相互浸透と い う言葉が そう い う ことを表すの であれば ,
そ れを身をも っ て体験 したと感 じたと の こ とだ っ た｡
看護実践分析方法としての プロ セスレコ ー ドと, 一 般化
について
参加者で心理学の現役学生 の 方か ら, プロ セス レ コ ー
ドは あとか ら想起 して作成し直され た い わ ば物語 で あ
る ｡ こ こ から, どう 一 般化を目指すの かと いう問題提起
があ っ た｡
話 し合 い を煮詰めると ころまで は至らなか っ た が, 初
め て 自力で プ ロ セ ス レ コ ー ド を作成する ことに つ い て
は. 記憶を掘り起 こすうえでの 困難, 自身の看護上 の 自
覚 して い な い判断を言語化するうえで の 困難, さらに,
事例を表現する ため の 場面を選択する 困難を乗り越え
なければならな い こ と, 自身の気持ちに忠実に言語を選
んで いく必要性, 表現 し得たと感じたときの す っ きり し
た感 じ, ス ー パ ー バ イ ザ ー の 援助を受けて作成するこ と
な どが , 出 された ｡ プ ロ セ ス レ コ ー ドで なければ表せな
い もの , プ ロ セ ス レ コ ー ドで の分析の 限界, プ ロ セ ス レ
コ ー ドを用 い た分析から 一 般化 して い くときに注意す べ
き点な ど, 話 し合う必要性の ある内容がまだまだあ っ た
が, そこま で話 し合 いを持ち込む ことが で きなか っ た｡
Ⅲ. 今後の課題
実践の 場で の経験の積み重ねが学問と して の看護に つ
なが るため には, 実践をそし て経験を表現 しなければな
らな い o どうすれ ば意味ある実践のすくい上 げ方になる
の か ｡ 自らの 実践や成果の 客観視をする際, 切り離して
は い けない 情報はな い の かなどに つ い て考えて いく必要
がある ｡
表現方法の ひと つ である プ ロ セ ス レ コ ー ドの特徴, プ
ロ セ ス レ コ ー ドで の 分析の 限界, プ ロ セ ス レ コ ー ドを用
い た分析から 一 般化し て い く時の注意点な どを明らか に
できれば , 今 回 の 学びがさら に深まるだろう｡
